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論 文 内 容 の 要 旨 
【目的】 
近年、超音波技術の進歩により、腹部手術の術後鎮痛を目的とした腹横筋膜面ブロック(TAPB)や
腹直筋鞘ブロック(RSB)などの腹部末梢神経ブロックを確実に行えるようになった。しかしこれらは
単回ブロックが基本であり、鎮痛効果は十分とは言い難く、加えて大量の局所麻酔薬を必要とする
ため局所麻酔薬中毒の危険がある。 
低分子デキストラン(LMWD)を局所麻酔薬に添加すると、これらの欠点を改善できるという報告が
ある。そこで、我々はこのブロック時に LMWD添加局所麻酔薬を用いると、局所麻酔薬の血中濃度上
昇を抑えて中毒リスクを下げ、同時に鎮痛効果を増強できるのではないかと考え、ランダム化比較
試験を行い検証した。 
【対象】 
2012年から 2014年の間に大阪市立大学附属病院で腹腔鏡下大腸切除術を受けた患者のうち、心
血管系や呼吸器系の重篤な併存症がなく、アメリカ麻酔科学会全身状態分類(ASA-PS) 1-2に分類さ
れる全身状態良好な 54名を対象とした。 
【方法】 
 レボブピバカインに生理食塩水（コントロール群）または 8%LMWD（デキストラン群）を加えて等
濃度に調整した局所麻酔薬液 80mlを用い、二重盲検下に両側の TAPBと RSBを手術開始直前に施行
した。 
ブロック後のレボブピバカインの血中濃度変化と、術後 24時間までの安静時及び咳嗽時の疼痛を
測定し、両群間で比較を行った。 
【結果】 
 デキストラン群では、コントロール群に比してレボブピバカインの血中濃度はより緩徐に上昇
し、かつ最大値は低い値に抑えられた。 
 術後疼痛の評価では、デキストラン群で安静時、咳嗽時ともに疼痛スコアの合計点が低く抑えら
れた。さらに、補助鎮痛薬の投与回数もデキストラン群の方が少なく、強力な鎮痛効果が認められ
た。 
【結論】 
腹部の末梢神経ブロックにおいて、レボブピバカイン-LMWD混和液は、局所麻酔薬の血中濃度の上
昇を抑えて局所麻酔薬中毒のリスクを減らすと同時に、強力な鎮痛効果をもたらし、高い有用性が
ある。 
 
論 文 審 査 の 結 果 の 要 旨 
 
近年、超音波技術の進歩により、腹部手術の術後鎮痛を目的とした腹横筋膜面ブロック(TAPB)や腹直
筋鞘ブロック(RSB)などの腹部末梢神経ブロックは確実に行えるようになった。 
しかし、これらは単回ブロックが基本であり、鎮痛効果は十分とは言い難い。しかも、大量の局所麻
酔薬を必要とするため局所麻酔薬中毒の危険がある。低分子デキストラン（LMWD）を局所麻酔薬に
添加すると、これらの欠点を改善できるという報告があり、本研究は TAPB および RSB 時に LMWD
添加局所麻酔薬を用いると、局所麻酔薬の血中濃度上昇を抑え中毒リスクを下げ、同時に、鎮痛効果
を増強できるのではないかと考え、ランダム化比較試験を行い検証したものである。 
 2012 年から 2014 年の間に大阪市立大学付属病院で腹腔鏡下大腸切除術を受けた患者のうち、心血
管系や呼吸器系の重篤な併存症がなく、アメリカ麻酔科学会全身状態分類(ASA-PS) 1-2 に分類される
全身状態良好な 54名を対象とし、レボブピバカインに生理食塩水（コントロール群）または 8%LMWD
（デキストラン群）を加えて等濃度に調整した局所麻酔薬液 80ml を用い、二重盲検下に両側の TAPB
と RSB を手術開始直前に施行した。ブロック後のレボブピバカインの血中濃度変化と、術後 24 時間
までの安静時及び咳嗽時の疼痛を測定し、両群間で比較を行った。 
 その結果、デキストラン群では、コントロール群に比してレボブピバカインの血中濃度はより緩徐
に上昇し、かつ最大値は低い値に抑えられた。術後疼痛の評価では、デキストラン群で安静時、咳嗽
時ともに疼痛スコアの合計点が低く抑えられた。さらに、補助鎮痛薬の投与回数も、デキストラン群
の方が少なく、強力な鎮痛効果が認められた。 
 これらの結果より、腹部の末梢神経ブロックにおいて、レボブピバカイン-LMWD 混和液は、局所
麻酔薬の血中濃度の上昇を抑えて局所麻酔薬中毒のリスクを減らすと同時に、強力な鎮痛効果をも
たらし、高い有用性があることが明らかにされた。 
 以上のことから、本研究は腹腔鏡下大腸切除術における腹部末梢神経ブロックで、低分子デキス
トランを局所麻酔薬に添加することは安全面および鎮痛効果ともに優れた臨床的有用性をもたらす
という新たな知見を示したものであり、博士（医学）の学位を授与されるに値するものと判定され
た。 
